Rola NNKT Omega-3 w prewencji pierwotnej i wtérnej choréb
sercowo-naczyniowych i poprawie ogélnej zdrowotnoéci spoteczeristwa

Juz od wielu lat wiadomo, Ze dieta uboga w ttuszcze nasycone a bogata w wielonienasycone kwasy
tluszczowe zmniejsza ryzyko choroby niedokrwiennej.

Wysoki poziom cholesterolu i/lub tréjglicerydéw jest istotnym czynnikiem ryzyka choréb sercowo-
naczyniowych zaréwno w prewencji pierwotnej jak i wtérnej dazymy do obnizenia frakcji LDL cholesterolu
a podwyzszenia frakcji HDL. Do walki z hiperlipidemig stosujemy znane nam leki z grupy statyn i fibratow.
Nie zawsze jednak mimo zastesowanej farmakoterapii osiggamy satysfakcjonujace nas lekarzy i naszych
chorych rezultaty. Wérdéd pacjentéw sa tez tacy ktérzy unikaja lub tez zdecydowanie odmawiajg
 polecgnych przez medycyne konwencjonalng lekéw. | w tych przypadkach maja réwniez zastosowanie

’ preparaty naturalne ? pozbawione wielorakich objawéw niepozadanych. Takim preparatem jest BioCardine
Omegas.

W miesigcach 05 — 07.2016r zastosowatam ten preparat u 12 oséb. Wéréd moich pacjentéw byty osoby z
rozpoznang choroba wiericowq (przyjmujgce regularnie statyny 4 osoby) u ktérych lipidogram odbiegat od
optymalnego zalecanego przez lekarzy kardiologdw.

Druga grupe pacjentéw (8 osob) stanowity osoby bez rozpoznanej choroby wienicowej lecz obcigzone
czynnikami ryzyka takimi jak cukrzyca, otytoéé, hiperlipidemia, nikotynizm, brak aktywnosci ruchowe;.
Wszystkim pacjentom zalecitam przyjmowanie preparatu BioCardineOmega3 w dawce 3 x 2 kapsutki na 30
minut przed gtéwnymi positkami przez okres 2 — 3 miesiecy, a nastepnie kontrolne badanie labolatoryjne -
lipidogram.

Pacjenci z rozpoznang choroba wiericowg (przyjmujacy statyny)
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Po zastosowanej terapii u 0séb leczonych jednoczesnie statynami zauwazytam poprawe wynikdw badari w
postaci obnizenia catkowitego cholesterolu i tréjglicerydéw o ok. 15 — 20% w stosunku do badan
wyjsciowych (przed kuracjg). U oséb z drugiej grupy tzw. ,,zdrowych pacjentéw” tzn. obcigzonych jedynie
czynnikami ryzyka choréb sercowo ~ naczyniowych efekty kuracji byty o wiele lepsze. Najlepsze wyniki
osiagneli ci chorzy, ktdrzy potaczyli przyjmowanie BioCardineOmega3 z niskoweglowodanowa i
niskottuszczowa dietg. Uzyskano lipidogram prawidtowy u czterech pacjentéw (50% oséb grupy drugiej).




Warto zauwazyc, ze wéréd pacjentéw stosujacych preparat BioCardineOmega3 w okresie 3 miesiecy
leczenia i pdZniej 2 miesiecznej obserwacji nie odnotowatam zadnego nowego incydentu sercowo
naczyniowego. ROwniez w tym czasie (5 miesiecy) zaden z pacjentéw przyjmujgcych preparat
BioCardineOmega3 nie przechodzit infekcji wirusowej i bakteryjnej.

Odpornos¢ moich pacjentéw wyraznie wzrosfa.
Whioski:

Wiaczenie do terapii statynami preparatu BioCardineOmega3 przyczynia sie znacznie do normalizacji
hiperlipidemii.

Wyraznie poprawia efekty stosowanej dotychczas terapii w postaci obnizania poziomu cholesterolu i
tréjglicerydow.

Najlepsze efekty uzyskujg jednak te osoby, ktére dotychczas nie przyjmowaty statyn i leczenie
nienasyconymi kwasami tluszczowymi Omega 3 faczg z dietg niskoweglowodanowqfubogot’fuszczowq. w
takich przypadkach kuracja BioCardineOmega3 czgsto doprowadza do normalizacji poziomu cholesterolu i
tréjglicerydow.
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